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Prfccipua artis obstetrid?? praxis circa explo- 
rationem versatur, cujus qvidem freqveus exer- 
citatio aatis commendaii aeqvit. 

Slemeiito artis obil«trid« p. 116. 

Bland de fSr den praktiske I&karen vigtigaste i&rdig- 
heter torde ySL f& anses form&gan att genom yitte under- 

sokning diagnostisera ett hafvandeskap och dess beskaf- 
fenhet. Under senaie tider hafva obsteUici egnat storre 
nppmarksamhet At utbildningen af metoderna fdr denna 
nndersokning, och de fleste kliniske l&rare s&vlU inom v&rt 
land som inom utlaudct Lafva praktiskt uiulervisat deri, 
men da de allmannast begagnade handbocker i obstetnk 
ndgot knapphandigt afhandla detta kapitel, bar jag ansett 
lampligt att i fd^ande rader sdka sammanfatta de hithd- 
rande iakttagelser och Asigter, som finnas ^pridda i en 
mangd verk och tidskriftsartiklar. Jag bar afven varit i 
tillfalle att sjelf protva ett och annat, som hari varit iram- 
stlldt, och skall derfore bifoga de resultater, hvilka mina 
egna nndersOkningar lemnat 

For att uiiJvika vidlj-ftightt har jag i detta lilla ar* 
bete endast fastat mig vid den yttre undersokningens an- 
Tiuidning under den senaste tiden af hafvandeskapet och 
under forlossningen, d. y, s. vid idrhAllanden, som fSrst 
mdta nyborjaren p& det obstetriska omr&det, och hvilka 
afven framgent utgora flertalet af de fail, der den utbfl- 
dade lakarens verksamhet pS^kallas. 

Den forsta uppgift, denne har att Idsa, ar fr&gan om 
ett faafyandeskap fSrefinnes eller ej ; vidare tillkommer ho- 
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nom att bestamma arten af hafvandeskapet, for att af vaQ- 
nen k&nnedoin h&rom hemta reglor {6r sitt handlingss&tt. 
Den yttre fysikaliska undereSkningen kan h&ryid lemna sk 

m&nga och varderika upplysningar, hvilka till en stor del 
eudast p4 deima vag kuuna erhallas, ocb skulle man an 
p& aiiDat satt kunna skaffa sig en och annan af dem, kom- 
pletteras och bekr&ftas dessa af den yttre undersdknm- 

gens resultaler. Att ett framskridet hafvandeskap ar for- 
haAden kan man ofta sluta till endast genom 

Inspektion 

af qvinnans underlif. Genom uteri utyidgning erh&Iler 

det en i allmanhet ganska karakteristisk form, hvars 
beskaffenhet lattast inses af de mattbestamniugari som 
i ett ioijande.kapitel meddelas. Vidare kan man genom 
inspektionen ensamt (>fvertyga sig om fostrets lif i de fall» 
dcr fusterkroppcns rorelser tydligt fortpiauta sig till buk- 
betaekningarna. Rorande fostrets lage kan man ej sallan 
genom synsinnet bestamma huruvida ett langd* eller tyar* 
l&ge &r fdrhanden. I forra fallet Sx underlifvet temligen 
jemt utvidgadt, dess hdgsta, nftgot tillspetsade parti be- 
finner sig nedom nafveln, uteri langddiameter ar storre 
an tvardiametern ; i senare fallet hojer sig uteri mestfram* 
8t&ende pnnkt foga btvev nafveltrakten, den transversela 
diametern <$fTertr&fiar den longitndinela, ofta kan foster* 
hufvudet igonkaunas sasom en framskjutandc knul i qvin- 
nans sida eller strax ofvan os pubis. Att genom inspek- 
tion allena bestamma huniyida en bufvud- eller backen- 
bjudning fSrefinnest lyckas endast i de f& fali, der foster- 
hufvudet tydligt och igenkanneligt genom tunna betack- 
ningar aftecknar sig i fundus uteri.^) 

Men om efter inspektionen en mangd frS,gor annu 
&terst& for fdrlossnings^jelparen att besvara, erhaller han 
genom en sorgf&llig palpation svar p4 m&nga af dem. 
Eu narraare beskrifaing af vilkoreu for denna vigtiga un- 



V Boimsoiii, Lehrbiiob dor Gebutihttlf 6, 4 Anfl., Wien 1M7 L 8. 864. 
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dersdkningsmetods mest framgingsrika amrandande torde 
derfore vara p4 sin plats. 

Palpation. 

Aldre tiders obstctrici synas foga eller intet hafva 
varit fortroliga med paipationen. De forsta noggrannare 
uppgifteraa derom traifas hos Boederer.^) Efter honom 
sysselsatie sig* flera forskare med paipationen, och bos 
Baudelocque^) Wigand ^ m. fl. traffas mer och mindre 
fullstandiga uppgifter derom. En stor fortjenst om iitbild- 
ningen af paipationen bar W. J. Schmitt*) iniagt. Han 
angifyer en god och fullstandig metod for dess utforande 
och ftdagalagger genom en rikbaltig kasuistik dess stora 
varde. Genom senare forskares arbeten bar den blifvit 
annu mer fullkomnad i sina detaljer, sk att den obstetri- 
ska diagnostiken nnmera deii eger ett af sina yppersta 
]\jelpmedel. 

D& man vill fbretaga denna undersokning, later man 
patienten, sedan hon tomt urinblasan och rectum, intaga 
honsontelt rygglage pa en nagorlunda hog sang. Satet 
underb&ddas temligen hogt, likas& hofTudet; dfverlifvet 
s&nkes n&got under niv&n, som s&tet innehar; benen b($- 
jas l)ade i boft- ocb knalederna. Qvincan uppmanas att 
andas lugnt, ochhennes uppmarksamhet aiiedes fran sjelfva 
undersokningen. Den unders5kande tager till en boijan 
plats vid qrinnans sida med ansigtet v&ndt mot hufTudg&r- 
den, begagnar till palpation b&da sina bander, som forut 
blifvit val uppvarmda, ocb skrider derpa till sjelfva under- 
sokningen i en systematisk ordning, hvilket sa val for ho- 
nom sjelf bereder den basta insigt om fallet som afven 
for patienten medfor minsta obehag. 



0 Blementa artis ob«tettidta» Qoettingte 1766 p, 69« 

Anleitimg nir EntbindiingskimBt, tlbera. t. Meokeli Leipiig 1791 

*)' Dtey Gabnxtilililfliohe AbhandlirngQii. Hunbnrg ISIS s. 49. 
4) flammlang sweileUmHer fiobwangemliafttfiUe. Wien ISIS 1« 
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For att tydligare beskrifva g^ngen af undersokningen, 
antages att man har att behandla en fullgSngen hafrande 
qvinna, som n&rmar sig fdrlossningsperioden, och hos hvil- 
ken fostret befinner sig i hjessbjudning, med ryggen at 
venster. Sedan man bar intagit ofvannarada stall iiing, 
lagger man b4da sina bander p4 qvinnans underlif, pal- 
perar med hela handytorna, dock med n&got f5retr§,de f5r 
iilnarrftnderna. Man bdijar sin palpation ned vid fr&mre 
backeiirauden, derman nu latt upptacker att ur lilla bac- 
kenet uppskjuter en storre tumor, hvilken nastan fyller 
dfre b&ckenoppningen och vidare ntbreder sig i stora bac- 
kenet och bakkaviteten. Genom sin stSrre fasthet skiver 
sig denna tumor ganska tydligt fr5,n de omgifvande tar- 
marne, och man lyckas vauligen ratt distinkt urskilja dess 
granser. Deu visar sig d^ ega en ovoid form, den strac* 
ker sig upp till n&rheten af processus ziphoides stemi, 
dess stSrsta bredd Ur belagen n^got ofvan nafveln, hela 
dess yta ar temligen jemt rundad, utau framspringande 
partier och insankuingar. Dess dfre del, som saliau ar 
belUgen midt uti abdomen utau vanligen Ur rigtad at n&« 
gon sida, fdretr&desvis den hdgra, kan n&got forskjntas 
inom bukkaviteten ki hogra eller venstra sidoregionen och 
faller oiver hi den nedat vettande sidan, d§L qvinnan iu- 
tager sidolage. Palperar man ytterligare dess tillgang- 
liga yta finner man, att den eger nftgon elasticitet, en r&tt 
betydlig fasthet, hvilken dock ej &r likformig ofver hela 
tumorens yta, utan delvis betydligare, delvis ringare, be- 
roende derp4 att uti densamma finnas fastare kroppar, 
hvilka ega nftgon mindre fdrskjutbarhet uti ett omgifyande 
fluidum. Detta sistnamda fenomen, hvilket man kallat 
fostrets passiva rorelse, anses bland andra af P. Dubois^) 
s4som ett sardeles godt diagnostiskt tecken till en grossess. 

For en ytterligare undersokning ar det lampligt, att 
ISkaren andrar plats p& s&dant satt, att han na rander 
sig med ryggen motb&ddens hufradgftrd och palperar med 



^) SigoM d« la grossesae. Gazette deB hopitauzt 1841 p. 164. 
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fingerspetaarne rigtade mot uteri nedersta partier. Sigu- 
ier man nu handerna ned mot backening&ngen, firmer man 
i ofvan antagna iail, att langst ued uti den atkomliga de- 
len af uterus ar bel&gen eh fast, afrundad kropp, hvilken 
genom sin form och storlek motsvarar fosterhufvudet. I 
omedelbar fortsattuing fmii detsamma stracker sig utmed 
venstrasidau af uterus en tydiig resistens, hvilken uti fun- 
dus slutar med ett afrundadt parti, som dock ej eger 
den regelbundna form och betydliga fasthet, hvilken fo- 
sterhufvudet fdreter. P& h5gra sidan af uterus deremot 
uppfattas i den fluktuerande amniosvatskan i graunskapet ' 
af fundus dels miudre, fastare, mera afrundade fosterde- 
lar, dels stundom ett eller tvenne, mera tillspetsade fore- 
m&l, hvilka senare vid tryck ofta l&tt vika undan f5r fing- 
ret och for en stund ej vidare kuuna iakttagas. De forra 
mots vara fostrets Ikr och underben» de senare aro dess halar. 
Langre ned pS, samma sida antraffar man fostrets armar 
sasom mindre, n&got oregelbundet bildade, fastare partier, 
hvilka mer eller mindre n&rma sig cylindrisk form. Ge- 
nom saluiida vunnen kannedom om de sarskilda fosterde- 
larnes lage, inser man latt hvilken stallning fostret inta- 
ger i uterus* 

Den framstupa hjessbjudningens andra l&ges&tt karak- 

teriseras dcrigenoin, att fostrets bal kiinnes belagen i hogra 
deleu af uterus, och smadelame uppfattas till venster. 

Att under hafvandeskapet och fdrlossningens forsta 
bdijan diagnosticera ett viddppet lage fir omdjligt; fifven 
i dessa fall befinner sig fosterbMen &t ena sidan af uterus 
och forst genom den foreiiggande delens rotation under 
passagen genom baokenet bestammes, om kroppen skall 
framfodas i framstupa eller vid6ppet Ifige. 

Tid ansigtsbjudningar uppfattar man s&som i f5reg&- 
ende fall fosterhufvudet ofver backeningangeu och foster- 
kroppen till storre delen i den ena sidan af uterus, samt 
' sm§,delar i den andra; men hUr mota vi oftast ett fdrh&l- 
lande^ som ioke eger rum vid hjessbjudningar, det nemli- 
gen, att den resistens, som bildas af fosterhufvudet, ej 
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jemt och ttiaa afbrott 5fyerg^ i Miens, ntan strazt ofran 

fostrets hufvud traffar man bar p& den sida, at hvilkeii 
fo&terkroppen ligger, en mer eller mindre djup insankning, 
son uppkommer, d& hufyadet bojes bak&t, och nacken, i 
fttUlet for att befinna sig i rat li^e med ryggraden, der- 
med bildar en tinkel. 

Ansigtsbjudningens olika lagesatt igenkannas och sar- 
fikiJIjas pa samma salt som hjessbjadningens. 

Vid 8at69- och foibjudningar upp£attar man i fondus 
uteri det for kftasein fastare, rundare och mora volnmmdsa 
fosterhufvudet, som derjemte visar en betydligare ball otte- 
ring an med satet ar fallet, under det att den storre fosterdel, 
som presenterar sig i backening&ngen, icke eger dessa for 
hufmdet utmtokande egenskaper. Att genom palpation 
skilja B&tes- och fotbjudningar fr&n hvarandra ar natnr*- 
ligtvis omojligt, deremot kan man afven bar bestamma, at 
bvilken sida at uterus fostrets rygg vetter, och s^lunda 
hvilket lagesatt som &r fdrhanden* 

Vid tv&r- och sneddl&gen lyckas man genom noggrann 
palpation nastan alltid urskilja hufvudets och satets resi- 
stenta och framskjutande delar frin hvarandra. Hvad som 
Tid dessa tilUallen &r af betydligare vigt att Teta» nemligen 
om fostrets rygg yetter &t framre eller bakre uterinyfiggen, &r 
sttmdom sy^rt attafgora; standom lyckas det dock ifdrra 
fallet att genom eftergifvande betackningar urskilja fo- 
strets ryggrad, i senare fallet att kanna de p4 fostrets 
bnksida lagda extremiteterna. 

Fdr diagnosen af ett flerfaldigt hafyandeskap erbjn- 
der palpationen tlera vigtiga hallpunkter, Mangen g^ng 
lyckas man tjdligt igenkanna tvenne fosterhufvuden, be- 
lagna i ski^da delar af uterinkayiteten ; i de fiesta fall 
trMar man &tminstone tre storre^ afrundade fosterdelar 
samt flora, och p^ sk olika h411 liggande sm^delar, att de 
ej kuDiia anses alia tillbora ett enda foster. Men om ett 
tyillinghafvandeskap pa detta satt i de fiesta fall med en 
yiss sakerhet kan diagnosticetas, lemnar oss palpationen 
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liksom &Ha"5friga undersokningsmetoder i sticket, dk det 
galler att bestamma tillvarou af tre eller flera foster. 

I de fail, der fostret under palpationen rerkstlUler 
tydliga aktiva rdrelser, behdfver man naturligtvis intet vi' 

dare tecken for att vara ofvert}'gad om, att det befinner 
sig vid lif. 

Fr4n fdrh&llandena, 8A,dana de har ofvan blifvit skil- 
drade, gifvas naturligtvis m&nga undantag beroende, dels 
p& fdrlossningens framskridande och de f6rftndr]ngar, som 

deraf framkallas i de fysikaliska fenomenerna, dels pa de 
m&nga abnorma tilistand, som kunna fdrekonmia, och hvil- 
kas beskrifning ligger utom omr&det for denna afhandling. 

Oin mMtningen af den gravida uterus. 

Den forstoring^ som uterus uudergar under grosses- 
sens olika m4nader, angifves i allmanhet efter vissa kon* 
ventionela, men temligen svfifTande m&ttbest&mningar. 
HeckeH^) har med r&tta anmarkt, att dessa best&mningar 
bSra gifva vika for andra, mera exakta, sS-rdeles vid den 
kliniska undervisningen. Han har derfore sjelf anstallt 
en mangd m&tningar af underlifvet hos hafvande nara for* 
lossningstiden. Fdrst uppmatte ban afst&ndet mellan 6fte 
kanten af symphysis pubis och nafvelu pa sadant satt, att 
ett centimeterband, hvars nollpunkt fixerades vid symfy- 
sen, fordes langs linea alba upp tillnafveln och der afla- 
stes. Resultatet af dessa m&tningar, 250 till antalet, visar 
att maximiafst&ndet mellan dessa b&da punkter var 31 cm ; 
minimiafst^ndet 13; det aritmetiska mediet 22,7 cm. De 
storsta och minsta ytterligheterna aro dock sa siillsynta, 
att man for flertalet faU kan berakna nafvelhdjden till 20 
cm. dfver symfysen. Hecker, som dock ej finner sig 
belMen med dessa bcstiimmelser, har p& sin klinik infort 
en annan metod, den nemligen att pa samma satt genom 
ett centimeterband uppmata afst4ndet mellan fundus uteri 
och symfysen. Den vigtigaste uppgiften &r h&v att noga 

') Klinik dei Gebartskonde n. Leipzig 1864, s. 5, 
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afgora, hvar fundus uteri befinner sig, och bvarest man 8&- 

luuda bor aflasa mattet; men i de fall, dor ])alpatioueLL ej 
ger sakerhet harom, anser Hecker, att perkussionen bor 
lemna tillfdrlitlig upplysning. Just p4 den plats, der den 
matta tonen slutar, och en tympanitisk ton vidtager, anser 
ban fundus uteri befinna sig. 

I enlighet med detta Heckers forslag sokte jag, un- 
der den lid jag sasom amauuens tjenstgjorde vid Ailmanna 
Bambdrdsbuset i. Stockholm, att anstalla mUtningar. Att 
de fall, jag kan omnftmna, Iro 8& f&, beror. af flora orsa- 
ker, hvanblaud jag framst vill satta den, att vid deima 
klinik sk fk tillfallen gifvas, der sddana matningar med 
skal kunna foretagas. Barnafoderskorna anlanda i aU- 
m&nhet sk sent till anstalten, under l&ngre framskriden 
forlossning; och i dessa fall kunna dylika matningar ej 
landa till nagon upplysning. Med uteslutande af alia for 
ett tiiiforlitiigt resultats erhallande olampliga fall eger jag 
icke mer &n 24 m&tningar att framlUgga. De are yerk- 
stSllda paqvinnor medlefvande fullg/Lngna foster kortfdre 
det egentliga forlossningsarbetets borjan. Det visade sig, 
att afstandet fr4n symfyseu till fundus uteri matte 

i 2 fall 30 centimeter. 
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Det aritiuetiska mediet hiiraf utgor 34, 16 cm. 

Man ser af denna lilla tab ell att de flesta fallen till- 
hora de mellersta storlekssiffrorna. Sammanstaller jag 
detta resultat med de f& m&tningar, jag varit i tillflOle att 
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anst^la k gravidse i tidigare perioder, visar sig, att hos 
dessa senare afst4iidet fr&o symfysen till fundus uteri Sx 
tydligt mindre; n^gongang bar jag dock i 9:de m&iiadeiis 
borja]! erhallit ett tal af 31 cm. Hvad ater Letraffarmat- 
niiigeu af fuUg^ngna, finnas bar visserligeii manga omstan- 
digheter, som fdrsv&ra erh&llandet ai exakta sifferbestam- 
ningar, s&som t. ez« olika m&ngd af amniosv&tska^ hufvu- 
dets bogre eller lagre stallning i bftc^kenet vid grosses- 
sens slut; men de aro dock ej forvillande, att man ej 
med iakttagande af nodig forsigtigbet skall kunua upp- 
stalla ganska tillforlitUga approximativa tal fdr beddmande 
af graviditets-perioden. I de af mig undersfikta fallen vi- 
sade sig ilfven en ganska noggrann relation mellan uteri 
langd-diameter samt fostrets storlek ocb vigt. 

Hecker bar afven utfSrt matningar af underlifvets om- 
ftng hos bafvande i olika perioder.^) Hvarest p& under- 
lifvet, ban anlagger matbandet, bar ban dock ej angifvit. 
Sdsom ett medeltal for detta omf^ng under lOrde gravidi- 
tetsmanaden uppgifver ban 100 cm. Han sager sig der- 
jemte hafva observerat, att underlifvet likformigt utndgar 
Big anda till forlossningen, ocb att denna tiUokning for den 
sista manaden kan uppskattas till 3 — 4 cm. Ett aftagande af 
underlifvets volym observerade ban nagongang i slutet af 
10:de m&naden samt under sjelfva forlossningsarbetet. Vi 
dare bar en idrminskning intraffat i de fall, der fostret afiidit. 

Scbroeder^ anser, att Heckers matningar af af- 
stUndet mellan fundus uteri och symfysen lemna ett 
osakert resultat fornamligast pa den grund, att s4 manga 
omstandigbeter gdra det sv^rt att precist bestamma, hvar- 
est inom abdomen fundus uteri befinner sig. Meteorism, 
spanning af bukrausklerua, mellanskjutiia tarmslingor m. 
m. kunna m^ngen g4ng gora det omojligt att vare sig ge- 
nom palpation eller perkussion erh&llafull sakerbet derom. 
I denna anrnfirkning bar Schroeder otvifvelaktigt r&tt, om 



*) Elinik der Gebnxtakuikde I. Leipzig 1861, 8. 11. 

') SehwangeiichafI, Gebut and Woehenbett. Bonn 1867, i. 1. 
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man ock mdste anse, att ban gar for langt, dk han for 
dessa sv&righeters skull, hvilka dock icke i flertalet fall 
fdrekomma, vill utd5ma hela metoden. 

Be basta upply 
erbt^Uer man enligt Scbroeder derigenom, att man uppma- 
ter afst&ndet frin processus xiphoides stemi till symfysen^ 
fr&n symfysen till nafveln och fr&n nafreln till processus 
xiphoides saint underlifrets omf&ng dels omkring nafreln 
och dels midtemellan nafveln ocb symfysen. 

Scbroeder bar anstallt dessa matningar i ett betydligt 
antal af fall under olika perioder af grossessen, och tabel- 
lariskt nppstSJlt resultaterna deraf, hyilka jag hUr nedan 

i najTot sammaridrat: meddelar. 
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95,2 


92,7 


86.3 


Omf&ng mellan nafveln ocli iymfysen 


96,8 
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97,8 


96,7 


88,9 




41,6 
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20,2 
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19,6 
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2U 
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22,7 
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Tab. II. Hos primiparae. 
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Omfing mellan nafv. och symf 


96.5 
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43,G 
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Tab. 111. lios multipara. 
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Omf&ng mellan nafv. ocb sjmf 
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20.1 
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22,1 
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22,9 





Ur dessa tabeller drager ban fciljande slutsatser: 

1. En bafvande qvinnas underlif tilltager &nda till 
grossessens slut i alia rigtningar; under fdrlossningen min- 
skas det ej obetydligt. 

2. Underlifvet utvidgas mest i jenmlKjjd med nafveln, 
s4 att skiluaden mellan de b4da omfang8m4tten mot 
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' iMiiVaBdeskapets 8lut alii mer aftagqr. . Hos omfdderskor, ftr 
deona skilnad betydligt stdrre ftn hos fSrstfdderskor, men 

aftager afven hos de forra betydligt under 10:de m§,nadea. 
Minst bill* skilnaden under fSxlossniugsarbetet, der till och 
, med mittet kring nafveln hos. forstfdderskor blir absolut 
stdrre. 

3. Afstandet mellan processus xiphoides och symfy- 
sen tilltager hos forstfoderskor betydligt mindre fran 9:de 
till 10:de mSixaden &ii fr^n den 8:de till den 9:de. Under 
forlossninii^ii minskas detta afst4ad, s4 att det hos omfS- 
derskor understiger den 9:de m&nadens m^tt, hos fSrstfS- 
derskor blir betydligt mindre an i 8:de manaden. 

4. Forstori^gen' af detta matt beror nastan uteslu- 
tande p& f5rokniageu> af afst&ndet mellan nafreln och pro- 
cessus xiphoides, s&vSl hos fdrstfcSderskor som omfoder- 

skor. Hos de forra tilltager detta matt kaappast fraii den 
9;de ni4i;iadeii till deu 10:de, betydligare deremot hos de 
senare. Sess forkortniug under forlossningsarbetet boror 
till 8t5rsta delen p& en minskning af afsUndet fr&n naf* 
vein till symfysen, s^rdeles hos omfSderskor. Hos alia 
blir detta afstand ej obetydligt mindre an i 8:de mauaden. 

Bade Uecker och Schroeder papeka uttryckligen de 
felkaUor^ som kimna influera pa dessa sifferuppgifter och 
deras tillforlitlighet, s&som stark hangbuk, felaktigt foster* 
lage, duplicitet, liydramuios m. m., men man torde likval 
med skal kunua hoppas att denna undersokuiugsmetod, 
utford s4 allsidigt som mojligt, efter en mangd iakttagel- 
ser skall 8&. utvecUas, attvi derigenpm erh&lla,.icke blott 
en Idsning af flora nn obestfimda frdgor s^som t. ex. den 
om uteri sankning under 10:de manaden, utan afven en 
mattskala for bedomaude af hafvandeskapsterminen. 

I 

9 

Perkussion. 

Perkussionen anvandes eudast sallan sasom hjelpmedel 
for den obstetiiska explorationen. Den forsokes ndgon- 
g&ng for att yid starkt spanda bokbet&ckningar best&mma 
gransema fSr uteras, men torde, s&som ofran ftr anfydt, i 
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dessa fall lemna ganska osakra utslag, i Tanliga fall er* 

nar man battre samma mal genom palpation. 

Auskultation. 

Den fdrste som anv&nde auskultationen lid den ob- 
stetriska nndersokningen, var utan gensagelse kirurgen 
Mayor i Geneve. Redan 1818 finnes i Bibliotheque uni- 
verselle de Geneve en kort uppsats derom, skrif?en af re- 
dakt6ren for denna tidskrift.^) Enligt hvad densamma in- 
nehfiller skall Mayor hafva fnnnit, att fostrets hjertslag 
under sista delen af hafvandeskapet kundo horas, da man 
applicerade orat p4 modrens underlif. Han har deraf af- 
ven dragit den slutsatsen, att man af detta tecken skulls 
konna bestanuna, om foetret vore lefrande eller ej. Sjelf 
synes Mayor dock ej hafva insett upptacktens v&rde, ej 
heller har han publicerat n4got derom. Utan att kanna 
niigot om Mayor's undersokningar^ fann Lejumeau de Ker- 
garadee nnder sina forskningar p& samma omr&de icke 
blott, att fostrets hjertljud knnde auskulteras, utan han 
upptiickte afven det numera s. k. uterinljudet, hvarjemte 
han forst anvande stetoskopet till dessa nndersokningar. 
Kergaradec ins&g hela vardet af dessa npptUckter och 
drojde ej med att offentliggora dem. Han ntgaf sin af- 
handling derom 1821, och foljaude 4r ofversattes den p& 
tyska.^ 

Obstetrikeu hade nu i auskultationen funnit forespeg- 
ladt ett nytt diagnostiskt hjelpmedel; hvaije man af fac- 
ket skyndade att prdfva metoden, hvilken ocks& fick er- 

fara samma ode som hvarje an nan ny lara. Den ene 
kunde icke, den andre ville icke hora n^got, tillrackliga 
skal for dem att fdrklara sig deremot'"^) Motst&ndames 
protester betydde dock fdga i jemforelse med de tydliga 
fakta, som framlades af samvetsgraniie foibkare, hvilka ef- 

') Citerad af Depaul, Traitc de V auscultation obstdtricale. Paris 
1847, p. 1, och af Hohl, Die *;iburtshulliiche Exploration I. Halle 1833, s. 8. 
') Frorieps Noti>:ci, aus d. Geb. d. Natur- und Heilkunde 1822, 8. 202* 
*) Hohl. a. St. 8. 13. 
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ter omsorgsfuU profniug futmit metoden god och anvand- 
bar. Ett sardeles liiiigt vetenskapligt arbete med den- 
samina borjade nu, hviiket blaud aonat rojes genom den 
betydiiga literatar, som snart tippstod. PA mindre ftn ett 
irtionde, sedan Kergaradec offeDiliggjort sina- undersdk- 
liingar, utkommo 61 afliandiingar derom, hvilkas titlar Hohl 
uppraknar i sitt ofvan citerade arbete. Sjelf egnar Hohl 
40 eidor &t ftmnets historik. 

Efter ftoBu halftannat Artionde hade ItteratQren ytter- 
ligare vaxt, och Depaul^) sammanfattar det hufvudsakliga 
deraf d 138 sidor, hvarvid ban anfor 50 afliandliogar, hvilka 
. han dels i original dels i referater studerat. Efter De- 
panics arbete hafra ytteriigare ej fk nppsatser i samma 
imne utkommit. Att ingft p& en ntfSrligare historik af 
fragans utveckling ligger utom planen f6r min uppsats, 
hvilken in4ste inkranka sig till att skildra den obstetriska 
anskultationens nanrarande st&udpunkt och betydelse. 

AushultaUanens utfSrande. Om &n en dfvad obstetri- 
ker forst&r att under de mest olikartado forhallaudcii au- 
yanda sin explorativa formaga, bor dock med skal for ny- 
borjaren angifvas en bestamd metod och ordningsfoljd i 
nndersokningen. Auskultationen ntfdres b&st sfilnnda^ att 
qvinnan intager ett horisontelt ryggl&ge p& en nAgorlunda 
hog, frkn b^da sidor atkomlig sang. Qvinnans underlif 
behofver ej biottas, utan kan vara latt betackt. Den ome- 
delbara ausknltationen, hvilken forr af Kergaradec, Ulsa- 
mer, Ritgen m. fl. anyHndes bredvid och framfSr den me- 
delbara, har pa senare tidcr i allmiinliet fatt gifva vika 
for denna. Nyare forfattare hafva med skal framhallit 
den me delbara anskultationens m&nga fordelar. Den un- 
ders^kande har derigenom fSrm&nen att f& intaga en min- 
dre tvnngen st&llning, den bd.de for l&karen och patienten 
mindre angenama, nara kontakten undvikes, man kan lat- 
teligen placera stetoskopet pa stallcn,. der man endast 
med 8v&righet kan applicera drat s4som t. ex. i foss» 
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iliapa t&U ofw b'im^ backenkanten, man fdmUas l&ngt 
mindre af tillf&lliga ljud sftsom tarmkoller ; m. m., man 

isolerar biitlre de hafvandeskapet atfoljaiide ljuden fran 
hvar^n^ra o. 8«.y. ,]^mot alitdetta k&Q ingen befogadau* 
i|i6]:kiung gpras ; « syarlig^n skuUe jan dfrad l^are under- 
l&ta att betjeoa sig >f utatoskopet; endast fSr nybdijare 
ar det nigoDgang svart att uppfatta ljuden medelst detta 
instrument. Under sina forsta forsok och ofningar lemua 
de. foretrade at deu omedelbara auskultatiou^n, formodligen 
emedan «de dervid uppfatta ^uden fr4n en storre yta af 
uterus, och sMunda l&ttare uppsoka de st&lleD, der de 
ulika Ijuden sakrast horas. Ganska snart ofverviuuer man 
dock deuna osakerliet, och maa vili ej gerna undvara steto- 
skapet, sedan man en g&ng lart sig lose fordeien af dess bruk, 
om man &n i gy&ra fall, der det &r af etor praktisk vigt 
att bestamma, huruvida fosterljud horas eller ej, soker kon» 
ti'oliera den medelbara auskultationens utslag med den 
omedelbara. ,N4gOD egendomlig konstruktion af det ste- 
tpskop, som. fdr obstetriska &ndamM skaU anyandaS} be- 
h5fire$ ej. Allt fdr l&nga och korta instrumenter bdra dock 
ej aiivaudas; de forra, emedan ljudens tydlighet minskaa 
genom den lingavag, de skoia tillryggaiagga; de seuaret 
emedan en af den medelbara auskultationens fdrdelar, den 
beqv&nare. st&llningen hos den undersokande, d& ieke 
kommer till st^nd. Stetoskopet bor ej placeras allt for 
latt p§, qvinnans underlif, i sadant fall skulle nemligeu 
tarmsliQgor kunua lagga sig emellan buk- och uterinvag- 
geU} samt bindra Jljudledningen, utan b5r tryckas fdrsigtigt 
emot uterus, 8& att man k&nner det kanten af rdrets ne- 
dre trattformiga auda ofveralit sttider sig deremot. Att 
lugQ och stilihet bor vara radande i det rum der deu ob- 
stetriska auskultationen skall fdretagas, behofrer vidare 
framhUlas. 



I)a man auskulterar underlif?et k en hafvande eller 
fodande qvinna, uppfattar man en m&ngd ^ud, af hvilka 
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nagra belt ocli liallet bero af grossesscn, andra ater iif- 
Ten vid andra tillfallen forekomma. Genom ofning lar man 
sig snart att abstrahera Mn dessa senare (aortapulsa- 
iionen, tarmkoUer a. s. Y.),,hvilka hftr ej Ike meniDgenstt 
nftrmare sldldra, Irradan jag genast dfTerg^rtill dem, som 
for obstetriken ega en omedelbar betjdelse^ och skall 
deraf forst s6ka beskrifva ' 

UterinJji/tdet. (synon. le Irattemetit simple arec sonfHe^ 
Kergaradec* la pulsation plabentaire, de Zens; die ein- 
fache, sumsende Pulsation, Ulsamer; die gerauschvolle Pul- 
sation, das Uterinplacentargerausch, MoM; le souffle ute- 
rin, DuhoiSf Depaul; das Circtdationsgerausch des schwan- 
-geren Uterus, ytegde^ Sca/Mom). 

Kedan den anfdrda synonjmiken, hTilken dook sktdle 
fin ytterligare kuuna forlanp^as, visar tydligt, att olika for- 
skare pit olika satt uppfattat och tolkat detta ljud« Af 
alia de namn, dem literatimti bar att erbjuda oss till 
ral, synes mig p& sk&I, som nedan skola anfflras, namnet 

uterinljud vara det bast passande. ' ■ ' 

Teorierna for detta ljuds nppkomst aro ytterligt 
m§;ngfaldiga och ' vexlande, att |ag ejkan anfora dem alla^ 
och i detalj, utan m&ste sammatistklla dem i hufmdgmpper. 

Enligt den &sigt, som framstMdes af Kergaradee*) 
och sedan npptogs af Ulsamer.^) HohP) m. fl. uppkommer 
nterinljudet i karlen i den deiaf lifmodervaggen, der pla- 
centa &r f&stad. 

Haas^ antager, att det uppkommer i aorta eller arte- 
ria3 iliacre, en forklaring, som blifvit adopterad af Hope^) 
och Bouillaud.^) 

1« Dubois^ har efter en mfiagd noggranna forsk* 

0 V. Froriepg Notizen. 1822, s. 261. 

') Cit. af HoM a. St., s. 17. 

') a. St., 8. lil. Neae Zeitschr., f. Geburtskundc Bd. 22. Berlin 

1847, 8. 380—404. 

*) Cit. af Hohl, a. St., s. 27. 

*) Cit. af I)c])aul. a. st., s. 109. 

«) Cit. af Depaiil. a. st., s. 188. 

^) Gazette des bopitauz 1841, p. 207. Depaal. a. St., s. 191. 
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niDgar firamst&lU en tr^je &8igi Om den s. k. enkla pal- 
sationen h&rledde sig fr&n placentarstiUlet, s&ger han, 

skuUe den i allmiinlict tydligasl horas i narheten af fun- 
dus uteii, ty der bar placenta oftast sitt faste. Men d4 
H& ej forh4U6r 8ig« utan motsatseiit d. y. s. att uterinlju- 
det b&st uppfattaB dfver det nedre segmentet af lifmodren, 
Irka ofta intraffar, d4 det derjemte observeras, sedan pla- 
centa deivis eller helt och hallet blilVit lost fran sitt fa- 
ste, kan man ej soka kalian for detta ljud i utero-placen- 
Utrctrkolationen* Oenom anatomiska unders5kningar och 
genom upptackten af den likhet, som forefinnes mellan 
uterinljudet och det blasljud, som alstras i en varix aneu- 
rismatictts, leddes ban till det antagande, att utehnJjudet 
uppkommer, d& det arteiiela blodet genom de vida kom- 
munikationsoppningama instrdmmar i uteri Tenosa kUl, 
och salunda pelare af hastigare strommande bled sam- 
manstota med det langsammare cirkuleraude ven^)sa blodet. 

Kiwisch anser uterin^udet uppkomma i arteri» epi- 
gaetricse.^) De fleste senate forfattare bafva mer eller 
mindre n&rmat sig tUl den af Dubois uppstlUlda hypote* 
sen, och bland hvilka jag endast vill namna nagra sdsom 
Nfiegele^), Depaud^), Martm^), Skoda^) och Scanzoni.^) 
Helt nyligen bar Lange^ athandlat samma anine* Han 
anser att Dubois^ teori eger de storsta sannolikheter, om 
den ock ickc kau till fullo bcvisas. Han uppgifver afven, 
att uterinljudet bor kunua skiljas fran alia extrauterina 
Ijnd .genom vissa egendomligheter, som tillbora det en- 
samt. Uterinitjudet kan h5ras p& alia punkter af ntems 
och sfilunda afven p& de stallen af underlifYot, som ej mot- 

^) Cit. al Scansonf, a. St., s* 166, och Skoda, Perkmion rmd An* 
sknlt. Wien IS64, s, 213. 

Die gebnrtsblilfliohe Anscaltation. Majiu 1S3S, a, 29. 
*) a. St., s. 196. 

*) Monatschr. f. Qeburtsk. n. Gyxiakologie, Bd. 7. Berlin 1866, f. 
161—183. 

*) a, St., s. 218. 
*) a. St., s. 164. 

V) Honatscbr. L Gebartskande, Bd. 29. Berlia 1867, s. 176.— 197. 
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svara aorta ocb arterisB iliacae, dot kan ofta horas p4 en 
8&rdele8 8tor utstr&ckning. under det ljudet fr4n aorta en- 
dast uppfattas i bukens mediaDlinie, och ijudet fr&n bllc- 

kenartererna endast i ingvinalregionerna, samt bada i all- 
manhet lioras pa ett inskiaukt omrade. Vidare kan ute- 
rinljudet hos en ocb samma patient ofta vexla plats; det 
kan medelst tryck af stetoskopet forsyagas och stundom 
bringas att belt kort nppbdra; f5rb&llanden som ej in- 
traffa mad de extrauterina ljuden. Att extraiiterina bl^s- 
Ijud under bafvaudeskapet kuuua forekomma, medgifver 
forf., men anser, att de genom ofvann&mda kanneteoken 
bdra kunna skiljas fr&n det egentliga uterinljudet. 

Uterinljudet uppfattas under seuare dckii af liafvan- 
deskapet och under forlossningen hos de fiesta qvinnor ' 
8§.som ett med qvinnans puis liktidigt, rytmiskt ljud, be- 
ledsagadt af ett bUsande eller susande biljad, ocb p&min- 
ner om de auskultatoriska fenomener, som alstras i en 
strumos svulst och i en varix aiieurismaticus. Stundom 
ar det intermitterande, stundom fortsattes det starkare 
eller svagare under paueen mellan pulsslagen. Det yez- 
lar ofta spontant sin plats, kan n&gon gang for en kor* 
tare lid alldeles upphura, men ;\terkoinmer da vaaligen 
p§. n^got annat stalle af underiifvet. Vid foriossnings- 
akten uppbdr det eller forsvagas under varkarne for att 
efter T&rkens slut &terkomm^ med sin forra intensitet. 
Genom att starkt trycka stetoskopet mot uterinvaggen kan 
man nagon gang for ett ogoublick bringa det till tystnad. 
Det uppfattas vanligeu tydligast i nedre segmeutet af ute- 
rus p& motsatt sida mot den, der fostrets rygg ligger, 
ungef&r 8^10 cm. nedom nafveln och 3^4 cm. p4 sidan 
om linea alba, men forekommer afven stundom pa samma 
sida som fosterljuden, i trakten af fundus eller likformigt 
ntbredt ofver hela uterus. 

3. Det andra ^ud, man Tid auskultationen af en 
hafvande qvinna uppfattar, ar fosterhjeriljudet. (syoon. la 
pulsation double, Kergaradec; die doppelte Pulsation, 
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samer; la pulsation redoublee, Stolid, der Foetalpols, Foe*' 
ti^erzsciilag o. 8. y). 

Borande detta ljud, dess uppkomst och betydelse bafra 

meningarna varit Ijlngt mera ofverensstammande. Man 
behofver ej helier undersoka sardeles manga fall for att 
dfrertjga sig om^ att det i alia afseenden liknar bjexiljii- 
det bos menniskan. Ytterligare sS^kerbet derom tinner 
mail geiiora atu jemiora det genom uterin- och bukvag- 
garne upplattade ljudet med det nyfodda barnets bjertto- 
ner. Efter redan en foga betjdlig erfarenbet skaU man 
ej kunna fSrvexla detta fenomen med n&got annat af de 
auskultatoriskatecken, som nndersdkningen af enhafvande 
qvinna later oss uppfatta. I flertalet fall fnuier man det 
uti nedra uterinsegmentets venstra haift, derifran det mer 
eller mindre 14ngt fortplantar sig, lytmiskt, dicrotiskt, med 
en bastigbet af 120—160 dnbbelsl&g i minuteni Dess fre- 
qvens vexlar stundom betydligt utan kand anledning. Un- 
der forlossningsarbetet forandras det sa tilivida, att det 
omedelbart fore bvarje kontraktions uppkomst nagot p&- 
skyndas, under sjelfVa y&rken cob intill dess slut alltmer 
forlangsammas, men efter dess upphorande snart aterta- 
ger sin forra hastighet.') Detta forlangsammande bar man 
i allmanbet ansett barledas af uteri try ok pa fosterkrop* 
pen; men stdrre sannolikbet egervlU Langes^) forklaring, 
att genom uteri sammandragning s^vSl k&rlfSrbindelsema 
mellan uterin-viiggen och placenta, som afven stundom 
nafvelstrangen sammantryckas, och att i foljd deraf for 
ett ogonblick intet ozideradt blod kan passera iran mo- 
drens till fostrets kropp, bvarigenom sUunda en snart df- 
verg^ende asfyxi hos detta senare uppkommer for attater 
Vid nasta varkpaus forsvinna. Under forlossningens fort- 
gdng obscrveras derjemte, hum fosterljudet andrar plats, 
flyttar sig allt mer nedS.t, till dess det, d4 fostrets tborax 



Monatschr. I, Qeb.-Kunde. Bd. H. BerM id59. Frankenhau' 
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befinner sig ned i backeaet, icke kaa geuom bukvaggen 
vidare boras. 

3* FoaterWMjudei* (sytioD. the umbilioal saundi 
nedy; das Nabelschnurger&asch, Nagele; le bruit de souf*- 
fle fcetal Depatil; m. m.). Forst upptacktes detta ljud af 
Kenuedj/) hvilkea ausag det uppkomma i nafyelstrangeii vid 
dennas tryck mot aterinTdggen, en fSrUaring, som Qpptogs 
af NtBgele.^ Andra, efter dem foljande, observatdrer er- 
holls belt olika resultater af sina forskumgar. NUgralyc- 
kades alls icke att lakttaga detta fenomen. Hohl^) sager 
8ig trots fiitig efterforskning aldrig bafva funnit det, och 
KjUau^) rgknar det till det obevistaa omride. Andra for-- 
skare haAra vSl lyckatB hdra detta ljud, menhafVa, stddda 
p& nagra fall, frainstallt den ^sigten, att det framkal- 
lades genom ett organiskt hjertfel bos fostret. Senate ti- 
ders obfttetrici bafva koustaterat dess fdrekomst. S&luuda 
bar Depaul^) observemt det uti 11 fall af 300 midersbkta, 
och medgifvaudc, att det nagong^ng kan hafva nyssnamda 
orsak, anser ban dock, att det i flertalet fall nppkommer 
genom ott tryok p4 nafvelstrlingen, som utofvas antingen 
af foetrets kropp eUer af den undersdkandes etetoskop. 

Frankenh&UBer^ uppgifver, att det fSrekommer i 8 
procent af de af houom undersokta fall. I likhet med 
Depaul antager ban, att det endast i undantagsfall beror 
p& nl.got bjeiifel hoe fostret/ men deremot i det stora 
flertalet uppkommior i • nafvelstrtegeb; dd den eamman* 
iryckes, Imdas kring vissa kroppsdelar, eller da knutar k 
densamma bildas. Vidare sg,ger ban, att ban funnit deti 
B&dana fall, der nafvelstrangen varit ovanligt tonn, samt att 
det uppfattas p& stftllen, 14ngt afiagsna fr&n fostrete l^erta. 
Hecher^ som austallt noggraana underBdkiiingar ofrer 

Cit. af Depaul, 8. 378. " .* ! 

. ') a. St., s. 54. ' 
') Neue 2Icitschr. f. Geb.-Kunde. t. st. 

*i GeUirtslehre .JI. . Frankfort am Jktam 1860» s. $7, • 
a., at*. 8. 384. 

Monatschr. f. Geb.-Kande, Bd. 15. BerUn 1860, a. 364—372. 
a. St., I. B. 87. 
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samma amne, finner sina resuHater i flera hanseenden of- 
verensstarama med Frankenhausers, men sager sig i mot- 
sats mot denne aldrig haiva funnit fosterblasljudeis storsta 
. intensitet l&ngt trkn det stalle, der l^ertljudet varit tjdli- 
gast hdrbart. Det fdrekommer Ungt oftare llii Franken-' 
hauser uppgifver; enligt Heckers undersokningar i en 
sjundedel af alia fallen. Hecker bar harvid funnit, att 
bjertljaden uppfattas rena endast p4 ett inskrilnkt omr&de, 
flyttar man stetoskopet endast en plessimeterbredd der- 
liran, iippfattar man ett tydli^t blasljud, hvilket egentligi ti 
genom sin stora Treqvens skiljer sig fran uterinljudet ; fran 
denna punkt utbreder det sig vanligen endast i ringa ut- 
str&ckning. Det &r best&mdt systoliskt, och forb&ller sig 
till fostrets bjertljud s&som aortapulsationen eller nterin- 
ljudet till modrens hjerttoner; det utmarker sig genom en 
betydlig fiyktighet och vexling, och kan den ena dagen 
hdras klart, for att den andra dagen forsvinna. Franken- 
h&users nppgift, att det oftare forekommer vid b&ckenlagen, 
och att det efter vattnets afgang forsvinner, har ej af 
Hecker blifvit konstaterad, utan har mot<atta forhallandet 
yisat sig vid denne senares observationer. Hecker anser 
att uttrycket ^NabelschnurgerSusch^ &r det ratta^men en- 
dast derfor att det ej finnes n&gon annan del af fostrets 
kropp, der det kan nppkomma, och hvilken derjemte ligger 
nara l^ertat, mer an nafvelstiangen; ty att det icke ar 
ett egentligt l^ertljud behofver knappastnamnas; i s&dant 
fall skulle med£5dda hjertsjukdomar vara de alldagligaste 
forcteelser, dcssutoin har han lika litot sum Frankenhauscr 
observerat bRsljud fran hjertat hos de barn, der fore fo- 
delsen bUsljud funnits. Att anforapositi^a bevis for denna 
teori anser Heoker dock vara ST&rt; fdUkomligt bestrider 
han att i } af fallen en omslingning af nafrelstrangen fore- 
kommit, endast i hvart sjunde fall har han anmarkt ett 
s4dant forhallande. Dk fosterbld,sljudet alltid uppfattas i 
n&rheten af hjertat, anser Hecker sig ber&ttigad att upp- 
st&Ua den bypotes, att det uppkommer Tid nafvelarterer* 
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nas uttr^de ur fosterkroppen, ett stMe, som synes honom 
l&mpligt fdr alstrandet af delta fenomen. 

Lange*) skiljer mellan 2 slag af fosterbMsIjad. Det 

ena forekommer endast sallan, ersatter forsta hjerttonen 
hos fostret och beror p4 ett valvelfel; det andra beled- 
sagar forsta hjerttonen och fdrekommer l&ngt oftare, samt 
uppstS^T i naArelstrS^Dgen. Alia de grunder, ban anf5r 8&- 
som be vis for denna senare asigt, ega likval fullt samma 
giltighet, om de tillampas pi Beckers teori, hvilken Lange 
tjckes belt och h&llet hafva forbisett. Vidare uppgifrer 
. ban, att detta bl&sljud skuUe genom tryok af stetoskopet 
knnna framkallas i de fall, der det spontant icke forefin- 
^ lies; ett oxpennient, som ban dock anser n^got vadligt, 
emedan vid starkare tryck afve^n fostrets bjerttouer upp- 
h6ra. 

Mina egna undersSkningar r(>rand6 fosterbUsljudet 

ofverensstamma i sina resultater belt och ballet med Hac- 
kers. De sistnamda uppgifterna af Lange har jag ej fun- 
nit bekrilftade, f5r 8& vidt jag ansett lampligt att dermed 
anst&IIa r5n* 

Eiiligt alia forskares ofverensstammande ftsigt kan 
man ej tillmata ofvau skildrade fenomen n4got praktiskt 
varde. 

4. Bdrelsema af fostrets extremiteter nppfattas Srfren 
stundom af 6rat s&som STaga Uappande ljud. 



Fr&ga ri oss nu, efter den praktiska betydelsen af de 
fenomener, yi uppdaga genom auBknltationen, framst&r 

klart, att deu storsta vigt miste tillerkSnnas fosterhjert- 
i^udet. ocb vi vilja forst soka svar p5, fr^gan: 

Kan man genom auskuUation af hjertlQuden erhdUafuU- 
hmlig mashet am fosiret Ufver eRer ^9 

Mayor och efter honom flere forekare, HofaP), Nsegele' 

V it. ' 

>) a. It., n 381. 
*) *. Bt., t, 91, 
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ooh Frankenhftiuier^) hafva med besiftoiidhet fdrklarat att 

i hvarje fall, der fostret bar lif, maste lijertljuden hiiras, 
och salunda deras oborbarhet med nodvaudigbet bevisa. 
fostrets dod. 

Andra iter sisom DepauP) och Heekei^) medgifva att 

fosterhjertljuden stundom kunna belt ocb hMlet saknas,. 
men andock lefvande foster framfodas. Hecker fi am] ag- 
ger i detta fall en statistik, enligt hvilken pa haQ3 klinik^ 
uii 7 fall af 434, foster^udeii ej kunoat iakttagas trots 
noggrann undersokning. Temligen 5fTereiisstaiiimande 
dermed ar min cgcn orfarenhet. Af 400 foiiossningsfall, 
som forekouuuo a Allmanna Barnbdrdsbuset i Stockholm 
under min Ijenstetid derstades, voro 2, der hjertljuden 
oaktadt upprepad och af flera, daribland fifven dfvade^ 
observatorer foretagen undersokning ej kunde under n&goa 
period af forlossningen uppfattas^ ocb der likval lefvande 
barn framfoddes. 

Bk likf al dylika fall aro 8& sallsynta, kan man 6&som 
praktisk regel nppstalla, att endast i de fall der fo8treta 
hjertljud horas, ikr man anse det sasom lefvande. 
Den audra fr4ga&| som framstallee, ar den: 
Kan mm gienom amhuUoMon hestUi/m^ai fostrets Uige i 
uUrus? 

Till folje af bestamda fysiska lagar mdste man anse^ 
att fosterljuden aro bast horbara pa det stalle af modrens 
underlif, som ar fostrets hjerta narmast, samt ridare att 
de med storre intensitet skola uppfattas p4 de st&Uen^ 
som genom bfittre ljudledande medier &ro forenade med 
ljudens utgangspunkt. 

Tiliampningen af dessa la^ar meter dock ej obetyd- 
liga ST&rigbeter, ocb olika pbservat^rer bafva koBimit till 
ganska akil^aktiga asigter om auektdtationens varde for 
bedomande af fostrets iage, i det nagra sasom Hobl*), 



0 Frankenhaaser. Monatschr. 18&9., a. at. 
*) a. St., 8. 288. 

*) a. St., I, 8. 26. , ' : .• . * 

*) a» St., I, 8. 237. . 



Digitized by Google 



Depaul^), Scanzoni^, tillerkanna den en storre vigti delta 
hanseende an failet ar med J^segele^), Martin^), Franken* 
btaear^) och Hecker'^). kit ingA i en deta^rad undeir- 
sdbning och sammansttiliiing af dessa forfattares uppgif- 
ti^r skulle strida mot minplan och fordra storre utrjmmc, 
an jag kan forfoga oheXt hvarfor jag inskranker mig till 
att skildra forh^Uandena, 64dana jag qelf fannit dem. 

S&som allmaii regel kan man uppstfiUa, att i de fall, 
der fostrets hufvud vetter ned&t, horas fosterljuden i nedre 
segmentet af uterus, nedom en genom nafveln dragen 
horisontal linie. I alia fall af hufvudpresentation, som 
jag u^dersdkt, h|ur jag fiinnitlgerty^dens storstaintensitet 
3^14, Tanligen omkring 10 cm. nedom nafveln. Vid b&o- 
kenbjudningar deremot hafva fosterljuden varit starkast 
horbara i jeI;^^b^jd med eller nagot ofyan nafveln. ; 

Att genom anskultationen allena dia^08tic,era asieigts^ 
bjudniirgar samt ty&r- och sneddliigen, torde vara omdj- 
ligt. Vid de forra horas fosterljuden i nedre uterinseg- 
mentet; vid de senare upptrada de vanligen i grannskapet 
af nalveln. Sammanstallda med andra undersok^ingmeto- 
ders ntslag kiuma dock ausknitationens resultater i desea 
fall bidraga till en beettod diagnos. SUnnda uppfattar 
man t. ex. vid en ansigtsbjudning, att fosterljud horas p4 
samma sida af uterus, der sm&delar genom palpation kan- 
naft belAg^a^ ett f5r denna presentation vigtigt kannete<$- 
ken^ som beror derp4, att fostrets brdstkorg genom hnfvn- 
dets bakatbojning niirmas deiiiui sida af uterus. 

Hvad ^ter lagesatten betraiiar, om fostrets kropp in- 
tager den ena ^ller andra sidan af uterinkaviteten, lemnav 
anskultationen. nti I^ssbjadnuigar gansba pSkri^resiiltater. 
I det 8. k fSrsta iSgets fdrsta Iftges&tt bar jag alltid fnn- 
nit hjertljudens storsta iatensitet 'd — 7 .c|n. till venster om 

0 a- St.. 8. 308. 
^) a. St., I, 8. 256. 
3) ft. St., 8. 74. 
*) a. St. 

*) Honatschr. f. Geb. Kun4e 1859, a. «t. ; . ^ . 

A. St., I, 8. 26. < j 0 , 
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linea alba, i det andra lagesattet lika l^ngt till hoger. Vid 
backenlagen kau man mindre s^kert bestftmma lagesattet, 
emedan fosterljuden der ej s&Han uppfattas bftst midt i 
nafveln^ elier i linea alba strax derofvan. 

Vid foretagande af alia dessa bestamningar galler dock 
att fuji'IossDingeii ej far haiva framskridit allt for langt 

Redan Kergaradec framst&Ude den forhoppningen, att 
man genom ausknltationen skalle knnna diagnostisera ett 
oxtraiiteniit liafvaudeskap ; efter honora hafva manga for- 
fattare reproducerat denna asigt, men fa baft tillfalle att 
profva den. I den literatur, som varit mig tillganglig, bar 
jag endast funnit ett fall, omtaladt af Hobl^), der en extra* 
uterin graviditet medelst auskultationens tillbjelp af bonom 
diagnostiserades. 

Kan auskultationen lemna up^lysning am ett fterfaldigt 
hafvandeskap fdrefinnes? 

Afyen denna frAga bar af olika forskare blifril ollka 
besvarad, i det att Dagra, sasom HohP), Nsegele'^) ocb 
Schroeder*) vanta sig bestamdare ocb mera afgorande re- 
sultater af denna undersokning, under det Martin^), Fran- 
kenbftusei^, Scanzoni') m. fl. med stdrre tvekan nttala sig 
ang&ende auskultationens formaga att losa denna uppgift. 
Alia forklara dock ofvereDsstammande, att om auskultatio- 
nen kan bidraga till diagnosen af tTiliinghafvaudeskap, 
kan den liksom alia andra diagnostiska tecken icke gifra 
n&gon beet&md kftnnedom om tOIyaron af mer fin tvenne 
foster. 

Vid en stor del tvilling-graviditeter uppfattar man 
Igertljud utg&ende fr4n tyk mer eller mindre 14ngt fr4n 
hvarandra skiljda h&rdar. Den ena af dessa befinner sig 



^) Neue Zeitschr. f. Geb. Eunde, a. st. 

Obst. £xplorat.» I, s. 223; Neae Zeitschr. f. Geb. a. st. 
*; a. at.» a. 69. 
*) a. St., s. 15. 
») a. St. 

Monatsohr. f. Qeb. Bd. 14, a. St. 
a. St., s. aiO. 
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vanligen i nedre uterinsegmentet, under det att den andra 
liar sitt sate hogre upp mot fundus. For att ofvertyga 
sig cm tillTaron af tTenne 8&daiia^ttdhlirdar,app8dkerman 
fSrst noggrannt den ana af dessa pfunkter; sedan flyttar 
man sig med stetoskopet tum for turn mot den andra punkt 
af uterus, der man vid forsta undersokningen afven upp- 
fattat tydligk fosterljud. Om, under det man s4 fortskri- 
der, man finner det f5rst observerade Ijndet smfiniogom 
aftaga i stvj ka, pa ctt stiille af underlifvet kanske vara 
belt och hiliet ohorbart, och under vidare framryckande 
uppt^cker svaga hjerttoner, hvilka blifva allt tydligare ju 
mer man aflUgsnar sig fr&n utg&ngsstallet, och om dessa 
toner & en ir&n sistnSrmnda stalle temligen I&ngt ski^d 
punkt visa en betydligare iutensitet, kan man med ganska 
stor vissbet sluta till en graviditas duplex. Finner man 
deigemte, att dessa b&da Igertljud skilja sig i freqTens,IU: 
detta tecken ett ytterligare, ehum ej absolnt tilliorlitligt, 
stod for samma antagande. 

Nsegele bar forst uppgifvit ett annat satt att undersuka 
och kontrollera tiilvaron af ett misstSlnkt tTilUng-bafvande* 
skap. Han l&ter nemligen tyenne observatSrer med hvar 
sitt stetoskop auskultera de b^da punkter af uterus, der 
man funnit fosterljuden tydligast. PH ett gifvet tecken 
borja b&da att tyst rakna de bjertslag, som intraffa un/ier 
en Tiss dfyerenskommen tid, t. ex. en half eller en hel 
minut,^ dereiter afsluta de b&da i ett dgonblick sina obser- 
vationer ocb jemfora de tal, de vid sin rakning eiliallit. 
Visa dessa da skilnad, eger man hari ett nytt, om ocksa 
ej sgkertf tecken till tvillingars nfirvi^ro i det undersokta 
fallet. Ait en fallkomlig ofverensstfimmelse mellan de b&da 
erbillua talen ej utesluter samma forbMlande inses latte- 
ligen. F6r att val utfora denna undersokniug behofves 
en ej obetydlig vana, och ehuru den p4 en obstetrisk 
klinik val ej torde forsummas, Sr den dock ej af stort 
Tftrde f5r den praktiske fdrlossningsbjelparen, hvilken s&Ilan 
bar ett kunnigt bitrade att parakna. 
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Kan aiMhdUiUonm upplystk om fo9lir$is UUsMnd oei, 

om ndgon far a for detaamnia dr forhandm? 

Den styrka, hyam^d fotfterljuden genom omgifrande 

medier fortplantas till den undersokandes ora, iir betyd- 
ligt vexlande. Af den*?amina kan jaj; salunda icke draga 
D^gon afgoraode slutsats mer an i de fall, der jag under 
fdrlossningens framskridande m&rker foster^jadens inten^ 
site! tydligt aftaga, och nagon annan fdrklaringsgnind for 
detta fenomen, an att fostrets lif svafvar i fara, icke synes 
sannolikare. Fosteryudens freqvens ar afven under fysio- 
logiska forhilianden underkiistad betydliga differenser. 
Endast genom en sammanstSllning af flera detaljer kan 
jag berattigas att antaga en fara for fostrets lif. Om 
I'osterljuden forsvagas, om de ihallaude och betydligt for- 
langsammas, och om de derjemte blifva oregelbundna, kan 
jag med s&kerhet sluta till en s&dan fara och derefter 
rfttta mitt ingripande i fdrlossningens ging. 

Ett tydligt fosterblis^judy som under hela forlossnin* 
gen fortfar, bor leda min uppm&rksamhet p& fallet, erne- 
dan det mojligen kan fdranledas af ett tryck pa nafvel- 

striingen. Innan man dock med siikerhet antager detta, 
bor man hafva iakttagit andra symptomer af ett sadant 
tryck. 

Kan man genom ausJiuUation bestamma fostrets kon? 

Under senare tid har Frankenhftnser^) framstftUt den 

satsen, att man af fosterljudens freqvens skulle tinder gros- 
^essen kunua sluta till fostrets kon. Han uppgifter att 
palsfreqvensen tbr manliga foster utgor 124^ £5r qvinliga 
144. Han har Sfren fonnit denna pnlsdifferens qvarstft 
efter fodelsen. Redan 2 — 3 manader fore forlossningen 
har ban kuuuat observera den; for att undvika misstag 
vill han att denna undersokning skall verkst&llas f<>r6f6r- 
lossningens bdxjan. 

Hans uppgifter hafva blifvit profvade bland andra af. 

' * ' . ♦ ♦ » 

*) Monatscbr. t Oeb. K. 18^9. a. st. 
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Breslau^), Hennig^), Haake^), Hecker*) och Schroeder^), och 
in gen af dem alia bar funnit Frankenbausers asigt be- 
kr&ftad. De undersokniDgar, jag sjelf anstallt, hafva afren 
p& denna fr&ga lemnat ett negativt svan 

Kan man genom auskuUation hesiamma placentas sate 
och heshaffenhet? 

De forhoppningar i detta afseende, som den tidigare 
forskningen nppstUlde, hafva ej betr&ftat sig. I hvad an- 
gkv placentas storlek, beskaffenhet m. m. kan nterinljudets 
olika former intet upplysa; bvad dess sate pa uterinvaggen 
betraffar, bafva olika observatorer koinmit till bvarandra 
motsagaade resuitater, men d4 sakerligen m&iigafallf(>re>- 
komma, der uterinljadet eger sin stdrsta intensitet i nftr- 
heten af placcnta-fastct, kan man val, dk dot galler eu 
operation, fa antaga sasom sannolikt, att placenta skall an- 
traffas, der uterinljudet tydligast blifvit uppfattadt, ocb vid 
uppgdrande af operationsplanen taga denna eannolikhet 
med i ber&kningen. 



Den yttre nndersSkningen &r s&lnnda^ s&som ofvan 

blifvit visadt, ett af den obstetriska diagnostikens basta 
hjelpmedel, och sakert skall en och hvar, som vill ihardigt 
profva den, snart inse dess stora varde. ' 



1) Monatschr. t Geb. E. Id60, g. 437-r448. 

dersammast^ s. 448— 46S. 
*) dersammMt., 456 — 468. 
*) a. St.. I, a. 27. 
*} a. at., 8. 27. 
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